




A. Latar Belakang 
Saat ini Hipertensi menjadi penyakit yang banyak terjadi 
dimasyarakat. Hipertensi merupakan kondisi yang disebabkan karena 
jantung memompa darah dengan kekuatan berlebih, sehingga darah yang 
dipompakan mendesak arteri dan terjadilah hipertensi. Tekanan darah yang 
dihasilkan bervariasi tergantung kondisi pembuluh darah dan denyut 
jantung. Seseorang di diagnosa Hipertensi jika tekanan darah sistolik > 
140 mmHg dan tekanan darah diastolik >90 mmHg (Alifariki, 2019). 
Jumlah penderita Hipertensi di dunia tiap tahun jumlahnya semakin 
meningkat, pada tahun 2015 sebanyak 1,13 miliar orang didunia 
mengalami Hipertensi. Karena kejadian Hipertensi selalu bertambah, 
diperkirakan pada tahun 2025 penyandang Hipertensi didunia yang 
tersebar diberbagai macam negara jumlahnya mencapai 1,5 miliar dan 
menyebabkan 9,4 juta orang meninggal akibat komplikasi yang 
ditimbulkan (World Health Organization, 2019). 
Di Indonesia prevalensi Hipertensi pada tahun 2013 sebanyak 
25,8% dalam 5 tahun mengalami kenaikan sebanyak 9,3% menjadi 34,1% 
pada tahun 2018. Prevalensi ini cenderung meningkat seiring 
bertambahnya usia. Pada usia 25-34 tahun prevalensi Hipertensi sebesar 
20.1% dan jumlahnya mengalami kenaikan pada kelompok usia 35-44 
tahun menjadi 31.6%. jumlah tersebut mengalami kenaikan menjadi 
63,2% pada kelompok usia lebih dari 65 tahun. Selain itu prevalensi 
perempuan menderita Hipertensi lebih tinggi yaitu sebesar 36,9% dan pada 
Laki-laki prevalensinya sebesar 31,3% (Riskesdas, 2018). 
Berdasarkan Profil Kesehatan Jawa Tengah (2019), menunjukkan 
bahwa hipertensi menempati proporsi terbesar diantara penyakit tidak 
menular lainnya dengan proporsi 68,6% dari total kasus penyakit tidak 
menular di Jawa Tengah dengan angka kejadian 8.070.378 kasus atau 
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berkisar 30.4% dari total penduduk Jawa Tengah. Sedangkan di Kabupaten 
Grobogan sendiri angka kejadian hipertensi menempati urtan kedua 
setelah Kabupaten Brebes dengan angka kejadian 424.857 kasus. Data dari 
Badan Pusat Statistika Kabupaten Grobogan (2018) menyatakan bahwa 
Kunjungan Fasilitas Kesehatan di Puskesmas Kradenan I mencapai 29.770 
kunjungan. 
Hipertensi menyebabkan seseorang mengalami berbagai keluhan  
kesehatan seperti mual muntah, sakit kepala, sesak nafas, penglihatan 
kabur, nyeri pinggang, dan nyeri dada. Keluhan tersebut akan semakin 
berat pada pasien yang memiliki Hipertensi menahun, berat dan tidak 
diobati (Saputra, 2013). Hipertensi yang tidak diobati akan menyebabkan 
komplikasi dalam tubuh sehingga berakibat memperpendek harapan hidup 
10-20 tahun dan mempengaruhi kualitas hidup pasien Hipertensi (Nuraini, 
2015). 
Pasien Hipertensi mempunyai kualitas hidup yang tergolong 
rendah. menurut penelitian Yuniandita, (2019) di Kelurahan Pajang 
Surakarta menunjukkan bahwa 54,5% pasien Hipertensi memiliki kualitas 
hidup yang baik dan sisanya berkualitas hidup sedang dan rendah. hal 
serupa juga terjadi di Kabupaten Aceh Besar dimana hanya 56,3% 
penderita Hipertensi yang mempunyai kualitas hidup yang baik (Fithria, 
2012). Kualitas hidup dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti jenis 
kelamin, status perkawinan, sosial ekonomi, usia, lama menderita 
Hipertensi dan jenis pengobatan yang digunakan (Khoirunisa, et al., 2019) 
Saat ini terjadi pergeseran minat pengobatan masyarakat yang 
awalnya memilih terapi obat modern menjadi memilih pengobatan 
alternatif. Ditandai dengan meningkatnya pemanfaatan pelayanan fasilitas 
kesehatan tradisional pada tahun 2013 sebanyak 35,2% menjadi 54,3% 
pada tahun 2018. Pemanfaatan pelayanan kesehatan tradisional ini 
didominasi oleh penggunaan ramuan jadi (48%) dan ramuan buatan sendiri 
atau yang lebih dikenal dengan jamu (31,8%) (Riskesdas, 2018).  
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Semakin lama peminat pengobatan alternatif berupa bentuk ramuan 
jamu cenderung cukup tinggi tak terkecuali pada pasien hipertensi. 
Menurut penelitian Ervina & Ayubi (2018) 66,8% penderita hipertensi di 
Puskesmas Nusa Indah Kota Bengkulu menggunakan pengobatan 
tradisional. Hal serupa juga terjadi di Turki bahwa 51,3% pasien hipertensi 
di turki menggunakan pengobatan herbal tradisional untuk mengatasi 
penyakitnya. Alasan pasien hipertensi lebih mempercayai tanaman obat 
herbal tradisional karena layanan ke fasilitas kesehatan jauh, tidak cocok 
dengan efek samping obat modren, efek samping yang lebih sedikit, bahan 
mudah didapatkan dan  luasnya aspek informasi yang diperoleh  
(Sukandar, 2006 dalam Ningsih, 2016) (Liwa et al., 2016). 
Indonesia merupakan negara dengan keanekaragaman hayati yang 
beraneka ragam tak terkecuali keanekaragaman tumbuh-tumbuhan yang 
dapat bermanfaat bagi penderita Hipertensi. Jamu merupakan jenis herbal 
yang banyak digunakan. Bahan jamu tersebut seringnya berupa seledri, 
kumis kucing, kunyit, mengkudu, pegagan, dan lainnya. Salah satu contoh 
yaitu seledri yang mempunyai kandungan Apigenin yang dapat mencegah 
penyempitan pembuluh darah sehingga menimbulkan efek hipotensi. 
Selain itu apigenin berfungsi sebagai β-blocker yang dapat menurunkan 
detak jantung sehingga aliran darah yang terpompa berkurang (Saputra et 
al., 2016). Menurut Triyono et al., (2017) penderita hipertensi yang 
mengonsumsi herbal memiliki skor kualitas hidup yang semula skor 71,8 
menjadi 81,7. Hal tersebut menunjukkan bahwa terjadi peningkatan 
kualitas hidup setelah menggunakan terapi tanaman obat besar 
kemungkinan merupakan efek dari penggunaan tanaman obat yang 
dikonsumsi. Dimana penggunaan tanaman obat tersebut meredakan 
keluhan Hipertensi melalui berbagai macam khasiatnya. Khasiat yang 
dapat diperoleh ketika menggunakan tanaman obat adalah khasiat 
antihipertensi.  
Studi pendahuluan yang dilakukan di Puskesmas Kradenan I 
Kabupaten Grobogan dari bulan Januari - Juli terdapat 1053 Kunjungan 
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Hipertensi. Peneliti juga melakukan wawancara pada 15 orang penderita 
hipertensi, 10 diantaranya pernah mengonsumsi tanaman obat tradisonal 
berupa jamu untuk menurunkan tekanan darahnya. Sebagian besar 
diantaranya mengatakan bahwa mereka merasa kualitas hidupnya baik dan 
bersyukur atas kesehatan yang dianugerahkan saat ini. Alasan yang 
mendasari penderita hipertensi mengonsumsi jamu adalah akses ke 
pelayanan kesehatan yang cukup jauh, banyaknya tanaman obat yang 
tersedia dilingkungan, dan masih kentalnya kebisaan turun-temurun dari 
nenek moyang dalam pemanfaatan pengobatan tradisonal khususnya yang 
berasal dari tanaman turut serta menjadi faktor yang mendorong penderita 
hipertensi mengonsumsi tanaman obat tradisional   
Dari latar belakang tersebut menunjukkan bahwa hipertensi dapat 
mengganggu keadaan fisik dan mental penderitanya yang disebabkan 
karena keluhan yang dirasakan (Shah et al., 2020). Terganggunya keadaan 
fisik dan mental menyebabkan  kualitas hidupnya terganggu sehingga 
harapan hidup juga akan menurun. Penderita hipertensi akan berupaya 
mengatasi sakit yang dideritanya baik menggunakan obat-obatan modern 
atau tradisional. Faktanya terjadi pergeseran minat pengobatan dan  
dengan anggapan bahwa obat kimia dapat menyebabkan efek samping 
jangka panjang dan hipersensitivitas (Ningsih, 2016). Sedangkan obat 
herbal tradisional atau masyarakat menyebutnya jamu dinilai efek 
sampingnya lebih sedikit, mudah didapatkan dan merupakan kebiasaan 
turun temurun sehingga sudah tersugesti bahwa obat herbal tradisonal 
lebih baik (Jennifer & Saptutyningsih, 2015). Obat-obatan tersebut 
mengandung bahan aktif jika dikonsumsi dengan tepat akan menyebabkan 
perbaikan dan menunjang kualitas hidup (Rani et al., 2014). Akan tetapi 
harus dilakukan studi lebih lanjut apakah anggapan masyarakat terkait 
pengobatan hipertensi yang dipilih dapat mempengaruhi kualitas hidup, 
maka peneliti berminat untuk melakukan studi hubungan antara konsumsi 




B. Rumusan Masalah  
Menurut latar belakang masalah diatas penulis merumuskan masalah 
penelitian “Hubungan Antara Konsumsi Jamu dengan Kualitas Hidup 
Pasien Hipertensi di Puskesmas Kradenan I Kabupaten Grobogan” 
 
C. Tujuan Penelitian  
1. Tujuan Umum 
Untuk mengetahui hubungan antara konsumsi jamu dengan kualitas 
hidup pasien Hipertensi di Puskesmas Kradenan I Kabupaten 
Grobogan 
2. Tujuan Khusus 
a. Mengetahui karakteristik demografi pasien hipertensi di 
Puskesmas Kradenan I Kabupaten Grobogan 
b. Mengetahui konsumsi jamu yang digunakan pasien hipertensi di 
Puskesmas Kradenan I Kabupaten Grobogan 
c. Mengetahui tingkat kualitas hidup pasien hipertensi di Puskesmas 
Kradenan I Kabupaten Grobogan 
d. Mengetahui hubungan antara konsumsi jamu dengan kualitas 
hidup pasien hipertensi di Puskesmas Kradenan I Kabupaten 
Grobogan 
 
D. Manfaat Penelitian 
1. Manfaat bagi peneliti 
Menambah wawasan keilmuan guna meningkatkan kualitas diri dalam 
mengembangkan dan memecahkan masalah penelitian. 
2. Manfaat bagi institusi  
Penelitian ini bermanfaat sebagai media referensi di Fakultas Ilmu 
Kesehatan dalam mengembangkan penelitian sejenis agar dapat 





3. Bagi pasien 
Mengetahui bagaimana kualitas hidup pasien Hipertensi yang 
mengonsumsi jamu. 
 
E. Keaslian penelitian 
1. Triyono et, al (2018) dari Jurnal Kefarmasian Indonesia, yang 
berjudul “Uji Klinik Khasiat Rebusan Ramuan Jamu Hipertensi 
Dibanding Seduhan Jamu Hipertensi”. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui bukti ilmiah khasiat jamu rebusan dan seduhan dengan 
melibatkan 60 responden yang terbagi menjadi kelompok seduhan dan 
rebusan lalu diukur tekanan darah dan nilai kualitas hidup. Jenis 
penelitian merupakan deskriptif analitik dengan rancangan open label 
randomized control trial paralel design. Teknik analisa menggunakan 
uji Chi Square dan uji t test dengan hasil penelitian menunjukkan 
bahwa perlakuan seduhan dan rebusan jamu selama 56 hari dapat 
menurunkan tekanan darah dan menaikkan skor kualitas hidup. 
2. Nurhayati et al (2016) dari Jurnal Kesehatan Masyarakat yang 
berjudul “Herbal Therapy and Quality Of Life in Hypertension 
Patients at Health Facilities Providing Complementary Therapy”. 
Penelitian ini bertujuan mengetahui faktor yang berhubungan dengan 
kualitas hidup pasien Hipertensi dengan melibatkan 187 responden 
yang mendapatkan terapi komplementer difasilitas kesehatan di Jawa, 
Bali dan Sumatera. Jenis penelitian ini merupakan penelitian 
deskriptif analitik dengan desain cross sectional. Pengumpulan data 
menggunakan data sekunder yang berasal dari catatan medis pasien. 
Teknik pengambilan data menggunakan teknik wawancara dan 
kuesioner SF-36 WHO. Teknik analisa menggunakan uji regresi cox 
dengan hasil subjek yang memiliki kualitas hidup yang baik adalah 
51,9% dan subjek yang mendapatkan pengobatan konvensional dan 
herbal/tradisional 29% berisiko mempunyai kualitas hidup yang baik. 
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3. Husnati et al (2017) Jurnal Keperawatan Klinis dan Komunitas yang 
berjudul “Hubungan antara Pengobatan Komplementer dengan 
Kualitas Hidup pada Pasien Diabetes Melitus”. Penelitian ini untuk 
mengetahui hubungan antara pengobatan komplementer dengan 
kualitas hidup pasien diabetes melitus dengan  melibatkan 120 pasien 
diabetes melitus di kota Yogyakarta. Jenis penelitian ini adalah survei 
analitik dengan desain Cross Sectional menggunakan kuesioner 
Diabetes Melitus Quality of Life Clinical Trial Qustionnare-Revised 
Parameter (DQLCTQ-R) dan pertanyaan tentang penggunaan terapi 
komplementer yang digunakan. Teknik analisa data yaitu uji korelasi 
kontingensi dengan hasil pengguna terapi komplementer dan 
pengguna terapi komplementer memilki kualitas hidup yang tinggi 
(60,7 % dan 50,25%). Korelasi antara terapi komplementer dan 
kualitas hidup pasien diabetes melitus menunjukkan nilai p = 0,621 
(p> 0,05) dan r = 0,045 yang berarti tidak ada hubungan yang 
bermakna antara pengobatan komplementer dengan kualitas hidup 
pasien diabetes melitus. 
4. Mi et,al (2017) dari Jurnal Mal J Nutr dengan judul “Use of Chinase 
Herbal Medicine and Health Quality Of Life Among Cancer Patients 
in Johor, Malysia”. Penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara 
penggunaan terapi pengobatan tradisional cina dengan kualitas hidup 
pasien kanker yang melibatkan 120 responden di Johor, Malaysia. 
Penelitian ini adalah deskriptif analitik dengan desain Cross Sectional 
menggunakan metode purposive non-probability sampling dengan 
instrumen kuesioner HRQoL. Hasil menunjukkan bahwa tidak ada 
hubungan penggunaan terapi herbal cina dengan kualitas hidup pasien 
kanker. 
 
 
 
